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ABSTRAK
Nama Penyusun :   Nurhayati
NIM :   70100107062
Judul Skripsi : Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanol Daun Ubi Jalar
Putih (Ipomoea batatas L.) cultivar umbi putih terhadap
Bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas
aeruginosa
Telah dilakukan penelitian tentang Uji Aktivitas Antib akteri Ekstrak Etanol
Daun Ubi jalar (Ipomoea batatas L.) cultivar umbi putih terhadap bakteri
Staphylococcus aureus dan Pseudomonas aeruginosa . Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui aktivitas ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.) cultivar umbi
putih dan pada konsentrasi berapa ekstrak etanol daun ubi jalar putih memberikan
aktivitas antibakteri terhadap bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas
aeruginosa. Penelitian ini dilakukan dengan mengekstraksi daun ubi jalar putih
menggunakan etanol 70% dengan metode maserasi, kemudian ekstrak yang
diperoleh dibuat beberapa konsen trasi yaitu 0,1%, 1%, dan 2% dengan kontrol
Ampisilin 0,7% dan dilakukan pengujian aktivitas antibakteri dengan metode difusi
agar.
Hasil pengujian menunjukkan bahwa ekstrak etanol daun ubi jalar putih
memiliki aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus dan Pseudomonas
aeruginosa yang ditandai dengan adanya zona hambat . Pada bakteri Staphylococcus
aureus memberikan zona hambat tertinggi pada konsentrasi 2% dengan diameter
zona hambat 11,30 mm, sedangkan pada kontrol Ampisilin 0,7% sebesar 20,31 mm.
Untuk bakteri Pseudomonas aeruginosa memberikan zona hambat tertinggi pada
konsentrasi 2% yaitu 11,62 mm, sedangkan pada kontrol Ampisilin sebesar 21,85
mm.
Sehingga dapat disimpulkan bahwa ekstrak etanol daun ubi jalar putih
(Ipomoea batatas L.) cultivar umbi putih memiliki aktivitas antibakteri karena dapat





Title of Script : Antibactery activity of ethanol extract in  Sweet pototoe
(Ipomoea batatas L) cultivar white tuber for Staphylococcus
aureus and Pseudomonas aeruginosa bactery
The  conducted research was about experiment of Antibactery activity of
etanol extract in Sweet potatoe (Ipomoea batatas L) cultivar white tuber for
Staphylococcus aureus and Pesudomonas aeruginosa bactery.  This research was
aimed to know the ethanol extract  activity on Sweet pototoe ( Ipomoea batatas L)
cultivar white tuber  for Staphylococcus aureus and Pesudomonas aeruginosa
bactery and how much consentration  etanol extract in white sweet potatoe leaf to
give activity Staphylococcus aureus and Pesudomonas aeruginosa bactery. This
research was conducted through extracting the white sweet potat oe leaf in etanol
70%, Then it was  made into some  extract consenntration such as 0,1%;1% and
2%,whithin Ampisilin controlled 0,7% and conducted the experiment of antibactery
activity in gelatin difussion..
The result of research showed ethanol extract in white sweet potatoe leaf has
antibactery activity to Staphylococcus aureus and Pesudomonas aeruginosa bactery
which were signed by transparancy zone. In bactery of to Staphylococcus aureus
gave the optimum blocked zone in 2% consentration with 11,30 mm diameter, to
bactery Pseudomonas aeruginosa gave the optimom blocked zone in 2%
consentration was 11,62 mm. within Ampisilin controlled gave blocked zone in 0,7%
was 21,85 mm.
It can be concluded that ethanol extract in sweet potatoe leaf culltivar white
tuber has antibactery activity  because it can block the Staphylococcus aureus and
Pseudomonas aeruginosa bactery growth it is sugested to the further research in




Saat ini penelitian dan pengembangan tumbuhan obat berkembang pesat.
Jauh sebelum penjajahan Belanda, Bangsa Indonesia telah mengenal ilmu
pengetahuan secara tradisional, misalnya dengan tumbuhan, binatang, mineral,
doa dan pijit. Tapi cara-cara tersebut tidak dicatat dengan baik karena tekhnik
pengobatannya diajarkan secara lisan. Dalam perkembangan penelitian banyak
teknik pengobatan kuno yang hilang atau terlupakan.Oleh karena itu, jenis
tumbuhan obat dan penggunaannya harus dilestarikan oleh generasi penerus
(Hariana,2004).
Penyakit infeksi juga merupakan salah satu masalah dalam bidang
kedokteran yang dari waktu ke waktu terus berkembang. Infeksi merupakan
penyakit yang dapat ditularkan dari satu orang ke orang lain atau dari hewan
kemanusia. Infeksi dapat disebabkan oleh berbagai mikroorganisme seperti virus,
bakteri, jamur, dan protozoa. Organisme -organisme tersebut dapat menyerang
seluruh tubuh atau sebagian dari padanya (Gibson, 1996).
Staphylococcus aureus merupakan mikroorganisme yang dapat
menyebabkan infeksi pada luka. Mikroorganisme tersebut terdapat pada folikel
rambut dan kelenjar keringat yang akan membentuk koloni -koloni pada luka
bakar yang belum memperoleh pengobatan awal dengan antibiotika topikal
(Moenadjat, 2009). Infeksi pada luka merupakan suatu gangguan kronis pada
2kulit yang dapat di sebabkan oleh mikroorganisme yaitu Staphylococcus aureus
dan Pseudomonas aeruginosa (Rostinawati, 2009).
Belakangan ini banyak ditemukan kasus bahwa beberapa bakteri t elah
resisten terhadap beberapa antibiotik. Untuk mengatasi infeksi bakteri tersebut
maka perlu dilakukan pencarian senyawa alternatif yang berasal dari bahan alam
yang memiliki aktivitas antibakteri terhadap bakteri tersebut. Salah satunya
adalah dengan menggunakan daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.), cultivar umbi
putih.
Ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih termasuk salah satu
tanaman palawija penting di Indonesia karena mempunyai potensi untuk terus
dikembangkan baik sebagai bahan pangan, pakan, maupun bahan industri. Ubi
jalar atau ketela rambat atau “sweet potato” diduga berasal dari benua Ameri ka.
Para ahli botani dan pertanian memperkirakan daerah asal tanaman ubi jalar
adalah Selandia Baru, Polinesia dan Amerika bagian tengah. Ubi jalar mulai
menyebar ke seluruh dunia, terutama Negara -negara beriklim tropika pada abad
ke-16. Orang-orang Spanyol menyebarkan ubi jalar ke kawasan Asia, terutama
Filipina, Jepang dan Indonesia (Apraidji, 2006).
Secara tradisional tanaman ini sudah lama dipercayai sebagai obat
penyembuh luka, obat bisul, penurun panas dan diare. Untuk obat luka bakar
caranya diambil sepertiga genggam daun ubi jalar, kemudian dicuci dan digiling
sampai halus, Setelah itu ditempelkan pada luka dan dibalut. Aktivitas antibakteri
pada daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih disebabkan adanya
3kandungan senyawa organik (saponin, flavonoid, dan polifenol) yang bersifat
sebagai antibakteri (Mursito, 2009).
Pada penelitian sebelumnya telah dilakukan uji efektivitas daun ubi jalar
merah (Ipomoea batatas L.) sebagai antibakteri yang diekstrak menggunakan
metanol dan n-heksan dengan konsentrasi 2%; 3,5%; 5%; 6,5% dan 8% terhadap
bakteri Staphylococcus aureus penyebab bisul pada manusia . Pada ekstrak
metanol didapatkan zona bening berturut-turut 12,3 mm; 7,7 mm; 7 mm; 6 mm;
12,3 mm. Ubi jalar yang diekstraksi dengan n -heksan didapatkan zona bening 6,4
mm; 9,9 mm; 3.5 mm; 3,3 mm dan 7,5 mm (Melati, 2009)
Pengujian secara ilmiah mengenai khasiat daun ubi jalar ( Ipomoea
batatas L.), cultivar umbi putih yang diekstraksi dengan menggunakan etanol
sebagai antibakteri sejauh ini belum pernah dilaporkan. Untuk membuktikan
secara ilmiah maka di lakukan pengujian antibakteri pada bakteri Staphylococcus
aureus dan Pseudomonas aeruginosa .
4B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian tersebut maka permasalahan yang timbul yaitu:
1. Apakah ekstrak etanol daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi
putih memiliki aktivitas antibakteri terhadap bakteri Staphylococcus aureus
dan Pseudomonas aeruginosa?
2. Pada konsentrasi berapa ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.),
cultivar umbi putih memberikan aktivitas antibakteri terhadap bakteri
Staphylococcus aureus dan Pseudomonas aeruginosa?
C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk:
1. Mengetahui aktivitas ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.),
cultivar umbi putih terhadap bakteri Staphylococcus aureus dan
Pseudomonas aeruginosa.
2. Mengetahui pada konsentrasi berapa ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea
batatas L.), cultivar umbi putih memberikan aktivitas antibakteri terhadap
pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas aeruginosa.
5D. Manfaat Penelitian
Manfaat dari penelitian ini yaitu untuk memberikan informasi ilmiah
mengenai aktivitas antibakteri dari daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.), c.v umbi
putih terhadap bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas aeruginosa
sehingga penggunaannya dapat dipertanggungjawabkan secara ilmiah. Hasil
penelitian diharapkan menjadi dasar penelitian ubi jalar ( Ipomoea batatas L.),
cultivar umbi putih sebagai obat alternatif untuk menangani penyakit infeksi




1. Klasifikasi Tumbuhan  ( Gembong: 1994 )
Kerajaan :   Plantae
Divisi :   Spermatophyta
Anak divisi :   Angiospermae
Kelas :   Dicotyledonae
Anak kelas :   Asteridae
Bangsa :   Convolvulales
Suku :   Convolvulaceae
Marga :   Ipomoea
Jenis : Ipomoea batatas L.
2. Nama Daerah
Ubi jalar merupakan tanaman yang mempunyai banyak nama yang
berbeda-beda sesuai dengan daerah tanaman tersebut dihasilkan. D iantaranya
yaitu Sumatera ( Eba), Melayu ( ubi jalar ), Makassar ( lame kamumu, lame
kadsora ), Bugis ( lame kandora )   ( Gembong: 1994 ).
a. Morfologi Tanaman
Jenis ubi jalar adalah tanaman yang bercabang. Batang gundul
atau berambut, kadang-kadang membelit, bergetah, sering keunguan,
panjang sampai 5 m. Tangkai daun  4 -20 cm, helaian daun lebar. Bentuk
7telur sampai membulat dengan pangkal yang berbentuk jantung atau
terpancung, rata sampai berlekuk, kadang-kadang berbagi menjari 3-5.
Karangan bunga diketiak, bentuk payung berbunga banyak. Daun
kelopak memanjang bulat telur, runcing, panjang lekukan 1 cm, yang
terluar paling kecil. Mahkota bentuk lonceng sampai bentuk terompet,
ungu muda, panjang 3-4,5 cm. Benang sari tertanam dan tidak sama
panjangnya ( Sukarsono, 2008 ). Tanaman ubi jalar dapat dipanen bila
ubi-ubinya sudah tua (matang fisiologis). Ciri fisik ubi jalar matang,
antara lain: bila kandungan tepungnya sudah maksimum, ditandai dengan
kadar serat yang rendah dan bila direbus (dikukus) rasanya enak serta
tidak berair. Penentuan waktu panen ubi jalar didasarkan atas umur
tanaman, yaitu 3-4 bulan. Memanen ubi jalar jangan sampai terlalu muda
atau terlalu tua, apabila terlalu tua, um bi akanpecah kulitnya (Siswadi,
2006 ).
b. Kandungan Kimia Ubi Jalar (Ipomoea batatas L.), Cultivar Umbi
Putih
Daun dan umbi mengandung saponin, flavonoid, dan polifenol.
Umbinya mengandung karbohidrat dan mengandung beberapa vitamin.
(Mursito, 2009).
8c. Kegunaan Ubi Jalar (Ipomoea batatas L.), Cultivar Umbi Putih
Bagian yang bisa dimanfaatkan adalah umbi dan daun. Daun Ubi
jalar digunakan sebagai obat bisul, penurunan panas, diare dan obat luka
bakar. Umbinya digunakan sebagai sumber kalori juga dimanfaat kan
untuk memperbaiki tulang yang keropos (Mursito, 2009 ).
B. Metode Ekstraksi Bahan Alam
1. Tujuan Ekstraksi
Tujuan ekstraksi adalah untuk menarik komponen kimia yang
terdapat dalam bahan alam baik dari tumbuhan, hewan dan biota laut dengan
pelarut organik tertentu.Cairan penyari akan menembus dinding sel dan
masuk dalam rongga sel yang mengandung zat aktif. Zat aktif akan larut
dalam pelarut organik dan karena adanya perbedaan antara konsentrasi di
dalam dan konsentrasi diluar sel, mengakibatkan terjadinya difusi pelarut
organik yang mengandung zat aktif keluar sel. Proses ini berlangsung terus
menerus sampai terjadi keseimbangan konsentrasi zat aktif di dalam dan di
luar sel (Dirjen, 1986).
2. Jenis-jenis Ekstraksi
Proses ekstraksi dapat dilakukan secara panas dan secara dingin.
Ekstraksi secara panas yaitu dengan metode refluks dan destilasi uap air,
sedangkan ekstraksi dingin yaitu dengan maserasi, perkolasi dan soxhletasi
(Sudjadi, 1988)
9Cara penyarian dapat dibedakan menjadi infundasi, maserasi, perk olasi,
dan penyarian berkesinambungan. Dari keempat cara tersebut sering
dilakukan modifikasi untuk memperoleh hasil yang lebih baik.
a) Infundasi
Infundasi adalah proses penyarian yang umumnya digunakan untuk
menyari zat kandungan aktif yang larut dalam air dari bahan -bahan nabati.
Penyarian dengan cara ini menghasilkan sari yang tidak stabil dan mudah
tercemar oleh kuman dan kapang. Oleh sebab itu sari yang diperoleh
dengan cara ini tidak boleh disimpan lebih dari 24 jam.
Infus dibuat dengan cara: membasahi bahan bakunya, biasanya
dengan air 2 kali bobot bahan, untuk bunga 4 kali bobot bahan dan untuk
karagen 10 kali bobot bahan. Bahan baku ditamb ah dengan air dan
dipanaskan selama 15 menit pada suhu 90 0-980C. Umumnya untuk bagian
sari diperlukan 10 bagian bahan. Pada simplisia tertentu tidak diambil 10
bagian, karena kandungan simplisia kelarutannya terbatas, disesuaikan
dengan cara penggunaannya dalam pengobatan, berlendir, daya kerjanya
keras. Untuk memindahkan penyarian kadang -kadang perlu ditambah
bahan kimia. Penyarian dilakukan pada saat cairan masih panas, kecuali
bahan yang mengandung bahan yang mudah menguap (Depkes RI, 1986 ).
b) Maserasi
Maserasi merupakan cara penyarian yang sederhana. Maserasi
digunakan dengan cara merendam serbuk simplisia dalam cairan penyari.
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Cairan penyari akan menembus dinding sel dan akan masuk ke dalam
rongga sel yang mengandung zat aktif, zat aktif akan larut dan k arena
adanya perbedaan konsentrasi antara larutan zat aktif di dalam sel dengan
yang di luar sel, maka larutan yang terpekat didesak keluar. Peristiwa
tersebut berulang sehingga terjadi keseimbangan konsentrasi antara larutan
di luar sel dan di dalam sel.
Maserasi pada umumnya dilakukan dengan cara: 10 bagian
simplisia dengan derajat halus yang cocok dimasukkan ke dalam bejana,
kemudian dituangi dengan 75 bagian cairan penyari, ditutup dan dibiarkan
selama 5 hari terlindung dari cahaya, sambil berulang -ulang diaduk.
Setelah 5 hari sari diserkai, ampas diperas, ampas ditambah cairan penyari
secukupnya, diaduk dan diserkai hingga diperoleh seluruh sari sebanyak
100 bagian. Bejana ditutup, dibiarkan di tempat sejuk, terlindung dari
cahaya selama 2 hari. Kemudian endapan dipisahkan (Depkes RI, 1986 ).
c) Perkolasi
Perkolasi adalah cara penyarian yang dilakukan dengan
mengalirkan cairan penyari melalui serbuk simplisia yang telah dibasahi.
Prinsip perkolasi adalah sebagai berikut: serbuk simplisia
ditempatkan dalam suatu bejana silinder, yang bagian bawahnya diberi
sekat berpori. Cairan penyari dialirkan dari atas ke bawah melalui serbuk
tersebut, cairan penyari akan melarutkan zat aktif sel -sel yang dilalui
sampai mencapai keadaan jenuh. Gerak ke bawah disebabkan oleh
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kekuatan gaya beratnya sendiri dan cairan di atasnya, dikurangi dengan
daya kapiler yang cenderung untuk menahan. Kekuatan yang berperan
pada perkolasi antara lain: gaya berat, kekentalan, daya larut, tegangan
permukaan, difusi, osmosa, adhesi, daya kapiler, dan daya geseran
(Depkes RI, 1986 ).
3. Mekanisme Ekstraksi
Umumnya zat aktif yang terkandung dalam tanaman maupun hewan
lebih larut dalam pelarut organik. Proses terekstraksin ya zat aktif dalam
tanaman adalah sebagai berikut, pelarut organik akan menembus dinding sel
dan masuk kedalam rongga sel tanaman atau hewan yang mengandung zat -
zat aktif. Zat –zat aktif tersebut  akan terlarut sehingga  akan terjadi
perbedaan konsentrasi antara larutan zat aktif di dalam sel dan pelarut organik
diluar sel. Maka larutan terpekat  akan berdifusi keluar sel, dan proses ini
berulang terus sampai terjadi kesetimbangan  antara konsentrasi zat aktif di
dalam dan di luar sel (Dirjen, 1986).
4. Ekstraksi Secara Maserasi
Umumnya zat aktif yang terkandung dalam tanaman maupun hewan
lebih larut dalam pelarut organik. Proses terekstraksinya zat aktif dalam
tanaman adalah sebagai berikut, pelarut organik akan menembus dinding sel
dan masuk kedalam rongga sel tanaman atau hewan yang mengandung zat -
zat aktif. Zat –zat aktif tersebut  akan terlarut sehingga  akan terjadi
perbedaan konsentrasi antara larutan zat aktif di dalam sel dan pelarut organik
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diluar sel. Maka larutan terpekat  akan berdifusi keluar sel, dan proses ini
berulang terus sampai terjadi kesetimbangan  antara konsentrasi zat aktif di
dalam dan di luar sel (Dirjen, 1986).
Maserasi merupakan jenis ekstraksi yang sangat sederhana yang
dilakukan dengan cara merendam bahan simplisia dalam cairan pen yari.
Cairan penyari akan menembus dinding sel dan masuk dalam rongga sel yang
mengandung zat aktif. Zat aktif akan terlarut dan adanya perbedaan
konsentrasi antara larutan zat aktif di dalam sel dan di luar sel, maka zat aktif
(zat terlarut) ditarik keluar. Peristiwa tersebut terjadi berulang kali hingga
terjadi kesetimbangan konsentrasi antara larutan dil uar dan di dalam sel
(Dirjen, 1986).
Keuntungan cara penyarian dengan maserasi adalah pengerjaan dan
peralatan yang digunakan sederhana dan mudah diusahakan. Kerugian cara
maserasi adalah pengerjaannya lama dan penyariannya kurang sempurna
(Anonim, 1989).
Maserasi pada umumnya dilakukan dengan cara: 10 bagi an simplisia
dengan derajat halus yang cocok dimasukkan ke dalam bejana, kemudian
dituangi dengan 75 bagian cairan penyari, ditutup dan dibiarkan selama 5 hari
terlindung dari cahaya, sambil berulang -ulang diaduk. Setelah 5 hari sari
diserkai, ampas diperas, ampas ditambah cairan penyari secukupnya, diaduk
dan diserkai hingga diperoleh seluruh sari sebanyak 100 bagian. Bejana
13
ditutup, dibiarkan di tempat sejuk, terlindung dari cahaya selama 2 hari.
Kemudian endapan dipisahkan (Dirjen, 1986 ).
C. Antimikroba
1. Definisi Antimikroba
Antimikroba adalah bahan-bahan atau obat-obat yang digunakan
untuk memberantas infeksi mikroba pada manusia. Obat -obat yang digunakan
untuk membasmi mikroorganisme yang menyebabkan infeksi pada manusia,
hewan ataupun tumbuhan harus bersi fat toksisitas selektif artinya obat atau
zat tersebut harus bersifat sangat toksis terhadap mikroorganisme penyebab
penyakit tetapi relatif tidak toksis terhadap jasad inang atau hospes (Djide,
2008).
Antimikroba dapat bersifat:
a. Bakteriostatika, yaitu zat atau bahan yang dapat menghambat atau
menghentikan pertumbuhan bakteri tetapi tifak menyebabkan kematian
seluruh bakteri.
b. Bakteriosida, yaitu zat atau bahan yang dapat membunuh mikroorganisme
(bakteri) tetapi tidak menyebabkan lisis atau pecahnya sel bakt eri (Djide,
2008).
Suatu zat antimikroba yang ideal memiliki toksisitas selektif. Istilah
ini berarti bahwa suatu obat berbahaya bagi parasit tetapi tidak
membahayakan inang. Seringkali, toksisitas selektif lebih bersifat relatif dan
bukan absolut; ini berarti bahwa suatu ob at yang pada konsentrasi tertentu
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dapat ditoleransi oleh inang, dapat merusak parasit. Antibiotika yang ideal
sebagai obat harus memenuhi syarat -syarat berikut:
1. Mempunyai kemampuan untuk mematikan atau menghambat
pertumbuhan mikroorganisme yang luas ( broad spectrum antibiotic)
2. Tidak menimbulkan terjadinya resistensi dari mikroorganisme patogen
3. Tidak menimbulkan pengaruh samping ( side effect) yang buruk pada host,
seperti reaksi alergi, kerusakan syaraf, iritasi lambung, dan sebagainya
4. Tidak mengganggu keseimbangan flora yang normal dari host seperti
flora usus atau flora kulit.
2. Mekanisme Kerja Antimikroba
Antimikroba mempunyai mekanisme kerja antara lain sebagai berikut:
a. Denaturasi protein
Turunan alkohol, halogen dan halogenator, senyawa merkuri,
peroksida, turunan fenol dan senyawa amonium kuartener bekerja
sebagai antiseptika dan desinfektan dengan cara denaturasi dan konjugasi
protein sel bakteri (Djide, 2008).
b. Mengubah permaebilitas membran sitoplasma bakteri
Mengubah permeabilitas membran sitoplasma bakteri yang
sifatnya semipermeabel dan mengendalikan transport berbagai metabolit
ke dalam dan ke luar sel.Adanya gangguan atau kerusakan struktur pada
membran plasma dapat menghambat atau merusak kemampuan membra n
plasma sabagai penghalang (barrier) osmosis dan mengganggu sejumlah
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proses biosintesis yang diperlukan dalam membran yang menyebabkan
bocornya konstituen sel yang esensial,sehingga bakteri mengalami
kematian.
Sitoplasma semua sel hidup dibatasi oleh sel aput sitoplasma yang
bekerja sebagai penghalang dengan permeabilitas selektif, melakukan
fugsi pengangkutan aktif sehingga dapat mengendalikan susunan sel. Bila
integritas fungsi selaput sitoplasma terganggu misalnya oleh zat bersifat
surfaktan sehinga permeabilitas dinding sel berubah atau bahkan menjadi
rusak, maka komponen penting, seperti protein, asam nukleat, nukleotida,
dan lain-lain keluar dari sel dan sel berangsur -angsur mati. Amfoterisin
B, kolistin, poimiksin, imidazol, dan polien menunjukkan mekanisme
karja tersebut (Djide, 2008).
c. Penghambatan  terhadap sintesis dinding sel
Antimikroba golongan ini dapat menghambat sintesis atau
menghambat aktivitas enzim yang dapat merusak dinding sel
mikroorganisme.Yang temasuk golongan ini antara lain: Penisilin,
Sefalosporin, Vankomosin, Sikloserin, Basitrasin (Djide, 2008).
Mekanisme kerjanya adalah dapat mencegah ikatan silang
peptidoglikan pada tahap akhir sintesis dinding sel, yaitu dengan cara
menghambat protein pengikat penisilin. Protein ini mer upakan enzim
dalam membran plasma sel bakteri yang secara normal terlibat dalam
penambahan asam amino yang berikatan silang dengan peptidoglikan
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dinding sel bakteri dan memblok aktivasi enzim transpeptidase yang
membungkus ikatan silang polimer -polimer gula panjang yang
membentuk dinding sel bakteri sehingga dinding sel menjadi rapuh dan
mudah lisis (Pratiwi, 2008).
d. Penghambatan sintesis protein
Antimikroba mempengaruhi fungsi ribosom pada
mikroorganisme yang menyebabkan sintesa protein terhambat. Dalam hal
ini antimikroba dapat:
a. Berinteraksi dengan ribosom 30S, termasuk kelompok ini adalah
Aminoglikosida, Tetrasiklin dan lain -lain. Aminoglikosida
menyebabkan akumulasi sintesis protein awal yang kompleks. Salah
dalam menterjemahkan tanda mRNA dan menghasilkan polipeptida
yang abnormal. Tetrasiklin bekerja menghambat ikatan aminoasil -
tRNA dengan ribosom mRNA kompleks.
b. Berinteraksi dengan ribosom 50S, misalnya pada kloramfenikol,
linkomisin, klindamisin, eritromisin (Djide, 2008).
e. Penghambatan sintesis asam nukleat
DNA dan RNA sangat penting dalam proses kehidupan normal
sel.Gangguan apapun yang terjadi pada pembentukan fungsi zat -zat
tersebut dapat mengakibatkan kerusakan total pada sel. Dalam hal ini
mempengaruhi metabolisme asam nutleat, Rifampisin mengikat dan
rnenghambat enzim DNA-dependent RNA polymerase bakteri,
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memblokir helix DNA. Contohnya kuinolon, rifampisin, sulfonamide,
trimethoprim, dan trimetrexat (Gunawan, 2007).
3. Uraian Bakteri Uji
a. Pseudomonas aeruginosa
1) Klasifikasi ( Garrity 2004 ).
Kerajaan :  Bacteria
Filum :  Proteobacteria
Kelas : Gammaproteobacteria
Bangsa :  Pseudomonadales
Suku :  Pseudomonadaceae
Marga :  Pseudomonas
Jenis : Pseuodomonas aeruginosa
2) Sifat dan Morfologi
Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri gram negatif
dalam bentuk sel tunggal, batang lurus atau melengkung, namun tidak
berbentuk heliks. Pada umumnya berukuran 0,5 -1,0 µm. Motil dan
flagelum polar,monotrikus atau multitrikus. Tidak menghasilkan
selongsong prosteka. Tidak dikenal adanya stadium istirahat.
Metabolisme dengan respirasi, t idak pernah fermentative. Beberapa
merupakan kemolitotroffakultatif, dapat menggunakan H 2 atau CO2
sebagai sumber energi. Oksigen molekuler merupakan penerimaan
18
elektron universal, bebarapa dapat melakukan denitrifikasi dengan
menggunakan nitrat sebagai penerima pilihan (Pelezar, 2008)
Pseudomonas aeruginosa merupakan suatu bakteri yang bersifat
oportunistik, yaitu memanfaatkan kerusakan pada mekanisme
pertahanan inang untuk memulai suatu infeksi. Apabila mikroorganisme
berada di dalam inang yang sistem kekebalannya telah terganggu,
mikroorganisme dapat melintasi penghalang anatomi setelah luka bakar,
pembedahan, dan mikroorganisme terbawa masuk melalui kateter, alat
penyuntik,dan respirator yang t erkontaminasi (Rostinawati, 2009)
b. Staphylococcus aureus







Jenis : Staphylococcus aureus
2.  Sifat dan Morfologi (Pelezar, 2008 )
Staphylococcus aureus adalah bakteri gram positif. Sel -sel
berbentuk bola, berdiameter 0,5 -1,5 µm, terdapat dalam tunggal dan
berpasangan dan secara khas membelah diri lebih dari satu bidang
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sehingga membentuk gerombolan yang tak teratur, non metil, tidak
diketahui adanya stadium istirahat. Dinding sel mengandung dua
komponen utama yaitu peptidoglikan dan asam teikoat yang berkaitan
dengannya. Metabolisme dengan respirasi dan fermentatif. Anae rob
fakultatif, tumbuh lebih cepat dan lebih banyak dalam keadaan aerobik.
Suhu optimum 35-42oC. berasosiasi dengan kulit, dan selaput lendir
hewan berdarah panas. Kisaran inangnya luas dan banyak galur
merupakan patogen potensial.
Berbagai infeksi yang disebabkan oleh Staphylococcus aureus
dimediasi oleh faktor virulen dan respon imun sel inang. Secara umum
bakteri menempel ke jaringan sel inang kemudian berkoloni dan
menginfeksi. Selanjutnya bertahan, tumbuh,dan mengembangkan infeksi
berdasarkan kemampuan bakteri untuk melawan pertahanan tubuh sel
inang. Respon sel inang dimediasi oleh leukosit yang diperoleh dari
ekspresi molekul adhesi pada sel endotel. Komponen dinding sel
Staphylococcus aureus yaitu peptidoglikan dan asam teikoat, memacu
pelepasan sitokin. Leukosit dan faktor sel inang lainnya dapat dirusak
secara lokal oleh toksin yang dihasilkan oleh bakteri tersebut. Selain itu
adanya protein adheren ekstraseluler mengakibatkan respon anti
inflamasi. Protein ini juga menghambat sekresi leukosit sel i nang dengan
cara berinteraksi langsung dengan protein adhesif sel inang, dan
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fibrinogen. Apabila tubuh tidak cukup berhasil mengatasi infeksi tersebut
maka akan terjadi inflamasi lokal (Rostinawati, 2009).
E. Metode Pengujian Antimikroba
Terdapat dua cara yang umum di gunakan dalam uji potensi secara
mikrobiologik yaitu:
1. Metode difusi (Djide, 2005)
Difusi adalah proses perpindahan molekul secara acak dari satu
posisi ke posisi lain. Ada beberapa metode difusi yang digunakan dalam
penetapan potensi, antara lain:
a. Metode lempeng bujur sangkar
Dalam metode ini digunakan lempeng yang terbuka dengan
pemasangan penyaring udara (Laminar Air Flow) yang berfungsi
untuk menghindari kontaminasi dari bakteri di sekitarnya terhadap
inokulum dalam lempeng.Udara disterilka n dan dialirkan secara
horizontal atau vertikal. Pada lempeng bujur sangkar, ketebalan
medium lebih homogen dan kondisi lingkungan yang mempengaruhi
pertumbuhan mikroorganisme yang digunakan pada penetapan potensi
akan sama, sehingga efek yang diamati hany a semata-mata yang
disebabkan oleh jumlah dosis antibiotika yang diuji.
Kerugian  dari metode ini yaitu: dengan menggunakan lempeng
yang besar,maka kemungkinan kontaminasi terhadap inokulum oleh
bakteri di sekitarnya lebih besar.
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b. Metode lempeng pada cawan petri
Keuntungan dari metode ini adalah dengan menggunakan
beberapa cawan petri untuk menempatkan inokulum, maka
kemungkinan kontaminasi akan lebih kecil dibandingkan dengan
menggunakan lempeng bujur sangkar.
Di samping itu juga ada kerugian yaitu dengan adanya variasi
inokulum dalam beberapa cawan petri, maka kondisi tiap cawan petri
akan berlainan. Kondisi tersebut akan mempengaruhi difusi
antibiotika yang diuji dari pencadang ke medium agar sekitarnya.
c. Pencadang atau reservoir
Sebagai pencadang pada lempeng digunakan silinder dari kaca,
logam tahan karat, silinder kapiler, marjan tulang ikan, cetak lubang
(punche hole), cakram kertas (paper disc), yang masing-masing
mempunyai keuntungan dan kerugian. Pencadang tersebut mempunyai
ukuran diameter luas 8 mm, diameter dalam 6 mm dan tinggi 10 mm.
Penggunaan silinder gelas dan logam tahan karat sebagai
pencadang mempungai keuntungan yaitu jumlah larutan uji di dalam
silinder dapat diperbanyak untuk menjamin ketersediaannya. Jumlah
larutan antibiotika yang digunakan biasanya diatur sesuai kapasitas.
2. Metode Tabung (Turbidimetri) (Djide, 2005 )
Pada metode ini media yang digunakan adalah media cair yang
diinokulasikan dengan mkroorganisme uji yang sensitive dalam tabung
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reaksi steril. Selanjutnya dipipet senyawa antibiotik yang diuji dan
kemudian diinkubasikan. Pertumbuhan mikroorganisme di tandai dengan
terjadinya kekeruhan dalam tabung sesuai dengan tingkat pengenceran
dari senyawa yang di uji dan antibiotik baku.
Prinsip pengujian potensi antibiotika dengan me tode ini adalah
membandingkan derajat hambatan pertumbuhan mikroorganisme uji oleh
dosis antibiotika yang diuji terhadap hambatan yang sama oleh dosis
antibiotika baku pembanding dalam media cair.
Dalam metode ini, koefesien difusi antibiotika tidak lagi
berperan dalam hambatan pertumbuhan mikroorganisme uji yang
digunakan. Yang mempengaruhi keberhasilan uji potensi dengan metode
ini adalah lama waktu inkubasi dan keseragaman suhu selama waktu
inkubasi.
Metode dilusi dibedakan menjadi dua yaitu dilusi cai r (broth
dilution) dan dilusi padat (solid dilution).
1. Metode dilusi cair / broth dilution test (serial dilution)
Metode ini mengukur MIC (minimu m inhibitory
concentration atau kadar hambat minimum, KHM) dan MBC
(minimum  bactericidal concentration atau kad ar bunuh minimum,
KBM). Cara yang dilakukan adalah dengan membuat seri
pengenceran agen antimikroba pada medium cair yang ditambahkan
dengan mikroba uji. Larutan uji agen antimikroba pada kadar terkecil
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yang terlihat jernih tanpa adanya pertumbuhan mikroba uji ditetapkan
sebagai KHM. Larutan yang ditetapkan sebagai KHM tersebut
selanjutnya dikultur ulang pada media cair tanpa penambahan
mikroba uji ataupun agen antimikroba, dan diinkubasi selama 18 -24
jam. Media cair yang tetap terlihat jernih setelah inkub asi ditetapkan
sebagai KBM.
2. Metode dilusi padat / solid dilution test
Metode ini serupa dengan metode dilusi cair namun
menggunakan media padat (solid). Keuntungan metode ini adalah
satu konsentrasi agen antimikroba yang diuji dapat digunakan untuk
menguji beberapa mikroba uji. (Pratiwi, 2008).
G. Tinjauan Islam Mengenai Penelitian Tanaman Obat
a. Pentingnya Menjaga Kesehatan dalam Islam
Kesehatan merupakan salah satu hak bagi tubuh manusia''
demikian sabda Nabi Muhammad SAW. Karena kesehatan merupakan
hak asasi manusia, sesuatu yang sesuai dengan fitrah manusia, maka
Islam menegaskan perlunya istiqomah memantapkan dirinya dengan
menegakkan agama Islam. Satu -satunya jalan dengan melaksanakan
perintah-perintah-Nya dan meninggalkan larangan -Nya.
Diantara perhatian Islam terhadap kesehatan adalah perintah dan
anjuran menjaga kebersihan. Jika pembahasan ulama fikih dalam
khazanah intelekual mereka, selalu diawali dengan Thaharah. Bahasan
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mengenai kebersihan dan kesucian, bersih dari hadast besar dengan mandi
junub, atau hadast kecil dengan berwudhu, bersih dari najis dan kotoran.
Demikian juga selain wudhu, syarat sah shalat adalah bersih pakaian,
tempat dari segala najis dan kotoranyang menodai.
Salah satu sifat manusia yang secara tegas dicintai  Allah adalah
orang yang menjaga kebersihan. Kebersihan digndengkan dengan taubat
dalam Surat Al- Baqarah (2):222
Terjemahan:
“…Sesungguhnya Allah senang kepada orang ang bertaubat, dan
senang terhadap orang yang membersihkan diri” (Q.S. Al -
baqarah(2):222).
Dua anugerah yang membuat orang banyak merugi, yaitu
kesehatan dan kesempatan (HR al-Bukhari). Gunakan dengan baik lima
hal sebelim lima yang lain: Masa muda sebelum engkau tua, Sehat
sebelum engkau sakit, kaya sebelum engkau jatuh miskin, masa
senggangmu sebelum engkau sibuk, hidup sebelum erngkau mati (Al -
Juaisin, 2001).
Allah berfirman:
                                         
25
Terjemahnya:
“..,Makan dan minumlah kalian dan janganlah berlebih -lebihan.
Sesungguhnya allah tidak menyukai orang -orang yang berlebih-lebihan
(Q.s Al- a’raf: 31).
Ayat tersebut mencakup perintah menjalani pola hidup sehat
dalam bentuk melakukan dan menghindari, yakni kengkonsumsi makanan
yang bermanfaat untuk tubuh serta meninggalkan pola makanan yang
membahayakan. Makan dan minum sangat diperlukan untuk
kesehatan,sedangkan berlebih-lebihan harus ditinggalkan untuk memjaga
kesehatan.
Pada dasarnya agama sangat menganjurkan kesehata n, sebab apa
yang bisa dilakukan orang dalam keadaan sehat lebih banyak daripada
dalam keadaan sakit. Manusia bisa beribadah,berjihad, berdakwah dan
membangunperadaban dengan baik jika faktor fisik berada dalam kondisi
yang kondusif.
b. Tinjauan Islam Tentang Penyakit dan Pengobatan
Penyakit apa saja yang menimpa manusia pasti ada obatnya.
Istilah yang populer tentang obat dalam berbagai teks -teks keagamaan
ialah dawa’ (bentuk tunggal) atau adwiyah (bentuk jamak) yang berarti
obat.
Dari Jabir bahwa Rasulullah saw., bersabda :
 َﻰﻟﺎَﻌَﺗ ِﷲا ِنْذِﺈِﺑ َأَﺮَﺑ ِءاﱠﺪﻟا ُءاَوَد َﺐْﯿِﺻُأ اَذِﺈَﻓ ،ٌءاَوَد ٍءاَد ﱢﻞُﻜِﻟ)ﻢﻠﺴﻣ هاور(
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Artinya:
“Setiap penyakit pasti ada obatnya. Apabila didapatkan obat yang cocok
untuk menyembuhkan suatu penyakit, maka penyakit itu akan hilang
seizin Allah Ta’alaa (HR. Muslim).
Kebutuhan akan obat-obatan di era modern seperti sekarang ini
sangat besar seiring dengan munculnya berbagai macam penyakit di
kalangan masyarakat, Diriwayatkan oleh Abu Hurairah r.a. bahwa
Rasulullah saw. bersabda :
 َءاﱠﺪﻟا َلَﺰْﻧَأ يِﺬّﻟا َءاَوﱠﺪﻟا ُﷲا َلَﺰْﻧأ)يرﺎﺨﺒﻟا هاور(
Artinya:
Allah yang menurunkan penyakit, dan Dia juga yang menurunkan
obatnya.” (HR. Bukhari).
Kesembuhan seseorang dari penyakit yang diderita, memang
Allah yang menyembuhkan, akan tetapi obat penyembuhnya dari orang
yang terpelajar dan ahli dalam bidang pengobatan tersebut. Allah adalah
Maha Penyembuh, melalui sarana pengobatan dari orang yang mah ir.
Islam sangat menghargai bentuk -bentuk pengobatan yang didasari oleh
ilmu pengetahuan, penelitian, dan eksperimen ilmiah. Oleh karena itu
setiap pengobatan hendaklah ditangani oleh para ahlinya .
c. Tumbuhan sebagai Obat
Segala sesuatu  yang kita saksikan, padang yang terhampar begitu
luas, lautan yang begitu dalam dan gunung-gunug yang menjulang tinggi
bukanlah sesuatu yang tercipta secara kebetulan saja sebagaimana yang
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diyakini beberapa golongan namun semuanya secara nalar dan logika
tentulah ada yang menciptakan, ialah Allah yang menciptakan itu semua
Allah adalah Tuhan semesta alam, yang menciptakan alam semesta dan
semua makhluk di dalamnya, diciptakan alam semesta untuk tujuan-
tujuan yang sangat penting. Dan tentunya disetiap tujuan penciptaan  itu
pastilah memiliki hikmah dibalik penciptaannya, Allah telah menciptakan
segala sesuatu dengan tidak sia -sia.
Sebagaimana Al Qur’an menginformasikan hal ini sebagai
berikut:
                      
Terjemahnya:
“Dan tidaklah Kami ciptakan langit dan bumi dan segala yang ada di
antara keduanya dengan bermain-main.” (Al-Anbiyaa’:16)
Ketika Allah berkehendak berlaku lembut kepada hamba -Nya
dengan menciptakan penyakit dan obat, pada saat yang sama. Allah
menciptakan tumbuhan dan rumput -rumputan yang mengandung
keistimewaan  yang dapat berfungsi sebagai pencegahan dan
penyembuhan penyakit manusia. Artinya Allah tidak menciptakan
sesuatu tanpa makna dan arti. Akan tetapi Allah menciptakan setiap
sesuatu dengan hikmah-hikmah tertentu (Mahmud, 2007).
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Obat-obatan yang digunakan dalam pengobatan dapat berasal dari
bahan sintetik maupun dari bahan alam. Dewasa ini bahan alam
khususnya tumbuhan telah banyak diteliti oleh para ahli untuk
dikembangkan menjadi suatu bahan obat, mengingat bahwa negara kita
kaya akan berbagai jenis tumbuhan yang memiliki banyak manfaat bagi
kehidupan manusia, salah sa tu diantaranya adalah dalam pengobatan
yang biasa dikenal dengan obat tradisional (Ab dushshamad, 2002).
Demikian pula diantara ciptaan itu Allah telah menciptakan
hewan dan tumbuh-tumbuhan yang masing-masing memiliki tujuan,
hewan bisa saja menjadi makanan untuk hamba-Nya demikian pula
tumbuh-tumbuhan. Tumbuh-tumbuhan bukan hanya bisa menjadi
makanan bagi manusia namun ia bisa memiliki fungsi ganda selain
sebagai makanan manusia ia juga bisa digunakan dalam dunia
pengobatan karena dalam intisari tanaman ter simpan banyak sel-sel yang
bisa mengobati berbagai macam penyakit . Salah satu bagian tumbuhan
yang memiliki unsur hara adalah daun. Daun merupakan bagian
tumbuhan yang penting dan pada umumnya mempunyai sejumlah besar
zat hara. Daun biasanya melebar , kaya akan suatu zat hijau yang
dinamakan klorofil.
                        
              
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Terjemahnya :
"Dia menumbuhkan tanaman-tanaman untukmu, seperti zaitun,
korma, anggur dan buah-buahan lain selengkapnya.Sesungguhnya
pada hal-hal yang demikian terdapat tanda -tanda Kekuasaan Allah
bagi orang-orang yang mau memikirkan ( An-Nahl : 11 )
Semua ayat diatas menegaskan tentang fungsi ganda tumbuh -
tumbuhan sebagai obat atas segala penyakit. Tumbuhan menjadi rezeky
bagi makhluk hidup karena merupakan bahan pangan, bahan
sandang,papan dan bahan obat -obatan (Savitri, 2008).
Dengan mengolah tumbuh-tumbuhan itu manusia bisa
menciptakan berbagai macam resep yang bisa mengobati manusia dan
berbagai macam jenis penyakit, karena tak ada penyakit yang diturunkan
oleh Allah kecuali memiliki obat. Manusia saja yang mengolah dari





A. Alat dan Bahan yang Digunakan
1. Alat
Alat-alat yang digunakan pada penelitian ini adalah autoklaf  (Smich
model YX-280 B), cawan petri diameter 10 cm, Erlenmeyer 100 ml dan 250 ml
(Pirex), gelas piala 100 ml (Pirex), inkubator (Memmert), jangka sorong, ose
bulat, spoit 10 ml, spoit 5 ml, spoit 1 ml, tabung reaksi (Pirex), timbangan
analitik.
2. Bahan
Bahan yang digunakan adalah air suling, aluminium foil, daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih, etanol 70%, kultur murni bakteri
Staphylococcus aureus dan Pseuodomonas aeruginosa, Medium Nutrien Agar
(NA).
B. Metode Kerja
A. Penyiapan Sampel Penelitian
1. Pengambilan Sampel
Sampel daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih
diperoleh di Kabupaten Takalar, Sulawesi Selatan. Pengambilan sampel ini
dilakukan pada pagi hari. Sampel diambil saat tumbuhan sudah berbunga.
Daun yang diambil adalah daun yang sudah tua,tidak berwarna kuning dan
tidak di tumbuhi jamur.
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2. Pengolahan Sampel
Sampel daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih yang
telah diambil, dicuci hingga bersih dan dikeringkan dengan cara diangin -
anginkan tanpa sinar matahari langsung kemudian diserbukkan dan
selanjutnya sampel siap di ekstraksi.
3. Ekstrasi Sampel
Sampel daun Ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih yang
telah kering ditimbang sebanyak 300 g dimasukkan ke dalam wadah
maserasi, kemudian dibasahkan 2x bobot sampel (600 ml) dengan pelarut
etanol selama 2 jam. Selanjutnya dicukupkan dengan 1 liter pelarut etanol
70%. Wadah maserasi ditutup dan disimpan selama 24 jam di tempat yang
tanpa pemaparan sinar matahari sambil sesekali diaduk, selanjutnya disaring,
dipisahkan antara ampas dan filtrat. Ampas diekstraksi k embali dengan
pelarut etanol. Hal ini dilakukan selama 3 x 24 jam. Filtrat yang diperoleh
kemudian dikumpulkan dan diuapkan hingga diperoleh ekstrak etanol kental.
4. Pembuatan Sampel Penelitian
Ekstrak etanol yang diperoleh kemudian dibuat dalam konsentrasi
0,1%; 1% dan 2% b/v. Untuk konsentrasi 0,1% ditimbang sebanyak 0,01 gr
ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.) cultivar umbi putih
kemudian dilarutkan dalam 10 ml pelarut ( etanol 70%), konsentrasi 1%
ditimbang 0,1 gr ekstrak dan di larutkan dalam 10 ml pelarut. Untuk
konsentrasi 2% ditimbang 0,2   gr ekstrak dan dilarutkan dalam 10 ml pelarut.
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5. Sterilisasi Alat
Sterilisasi alat dilakukan dengan cara mencuc i alat-alat yang di
perlukan dengan menggunakan detergen selama 15 -30 menit. Alat-alat
dikeringkan dengan posisi terbalik diudara terbuka. Setelah kering
dibungkus dengan kertas perkamen. Tabung reaksi dan gelas erlenmeyer
terlebih dahulu disumbat dengan kapas bersih. Alat -alat dari kaca disterilkan
di oven pada suhu 180oC selama 2 jam. Jarum ose disterilkan dengan
pemanasan hingga memijar.
6. Pembuatan Medium
a. Medium Nutrien Agar (NA) dengan komposisi) :
Ekstrak Beef 3 g
Pepton 5 g
Agar 15 g
Air suling sampai 1000 ml
pH 7,0
Cara pembuatan :
Bahan-bahan di atas dimasukkan ke dalam erlenmeyer, kemudian
dilarutkan dalam air suling sampai 800 ml, dipanaskan sampai larut,
dicukupkan sampai 1000 ml air suling kemudian diatur pH 7,0.
Selanjutnya disterilkan dengan autoklaf pada suhu 121 0C dengan
tekanan 2 atm selama 15 menit.
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B. Penyiapan Bakteri Uji
1. Peremajaan Biakan Murni Bakteri Uji
Bakteri uji berupa Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus
aureus yang berasal dari biakan murni, masing -masing diambil satu ose
kemudian diinokulasikan dengan cara digoreskan pada medium nutrien agar
(NA) miring, selanjutnya diinkubasi pada suhu 37 0C selama 24 jam.
C. Pengujian Daya Hambat
Pengujian daya hambat ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas.
L) dilakukan dengan menggunakan metode difusi menggunakan kertas cakram.
Disiapkan medium nutrient agar (NA) steril dengan suhu 45 -500C
sebanyak 15 ml kemudian dicampur dengan 0,2 ml suspensi bakteri yang telah
disiapkan sebelumnya, selanjutnya dituang secara aseptik kedalam cawan petri
steril dan dibiarkan hingga membeku. Selanjutnya ke rtas cakram yang telah
ditetesi sebanyak 20µl dengan masing -masing konsentrasi sampel yaitu
konsentrasi 0,1%; 1% dan 0,2% b/v dibiarkan hingga kering dan dibebas
etanolkan dengan mengetahui hilangnya bau etanol pada pipir disk serta pada
kontrol positif diletakkan di atas permukaan medium secara aseptik dengan jarak
titik tengah kertas cakram dengan yang lain lebih kurang 3 cm dan jarak dari





Penelitian yang dilakukan dengan menggunakan simplisia daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih sebanyak 300 g yang di maserasi
dengan 3 liter etanol 70% sehingga diperoleh ekstrak etanol kental sebanyak
37,12 g.
Hasil pengujian aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri Staphylococcus aureus
dan Pseudomonas aeruginosa dapat dilihat pada tabel berikut.
Tabel 1. Hasil uji aktivitas antibakteri ekstrak eta nol daun ubi jalar (Ipomoea
batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri Staphylococcus
aureus dan Pseudomonas aeruginosa
Konsentrasi
sampel
















Ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih termasuk salah satu
tanaman palawija penting di Indonesia karena mempunyai potensi untuk terus
dikembangkan baik sebagai bahan pangan, pakan, maupun bahan industri Secara
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tradisional tanaman ini sudah lama dipercayai sebagai obat penyembuh luka
bakar, obat bisul, penurun panas dan diare. Aktivitas antibakteri pada daun ubi
jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih disebabkan adanya kandungan
senyawa organik (saponin, flavonoid, dan polifenol) yang bersifat sebagai
antibakteri (Mursito, 2009).
Metode yang digunakan  untuk ekstraksi adal ah dengan cara maserasi
karena maserasi merupakan cara penyarian yang sederhana. Maserasi digunakan
dengan cara merendam serbuk simplisia dalam cairan penyari. Cairan penyari
akan menembus dinding sel dan akan masuk ke da lam rongga sel yang
mengandung zat aktif, zat aktif akan larut dan karena adanya perbedaan
konsentrasi antara larutan zat aktif di dalam sel dengan yang di luar sel, maka
larutan yang terpekat didesak keluar. Peristiwa tersebut berulang sehingga terjadi
keseimbangan konsentrasi antara larutan di luar sel dan di dalam sel (Depkes RI,
1986).
Penelitian yang dilakukan dengan menggunakan simplisia daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih sebanyak 300 g yang di maserasi
dengan 3 liter etanol 70% sehingga diperoleh ekstrak etanol kental sebanyak
37,12 g.
Metode yang digunakan untuk menghambat aktivitas antibakteri adalah
difusi agar menggunakan piper disk dengan medium Nutrien Agar (NA). Metode
ini dilakukan untuk mengetahui besarnya diameter hamba tan yang terbentuk pada
bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas aerugnosa, setelah masa
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inkubasi 24 jam, larutan ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.),
cultivar umbi putih akan berdifusi keluar untuk menghambat pertumbuhan
mikroba pada medium, yang ditandai adanya zona hambat bening yang terdapat
di sekeliling piper disk. Zona hambat yang terbentuk inilah yang kemudian di
ukur diameternya.
Medium Nutrient agar (NA) merupakan medium yang baik sebagai
tempat tumbuhnya beberapa bakteri gram positif dan gram negatif yang
dimanfaatkan sebagai sumber nutrisi bagi pertumbuhan bakteri yang disterilkan
dengan suhu 45-500C sebanyak 15 ml kemudian dicampur dengan 0,2 ml
suspensi bakteri yang telah disiapkan sebelumnya, selanjutnya dituang secara
aseptik kedalam cawan petri steril agar tidak terkontaminasi dengan jamur atau
bakteri lain, dibiarkan hingga membeku. Masing-masing konsentrasi sampel
diambil menggunakan mikropipet sebanyak 20µl diman daya tampung untuk tiap
piper disk maksimal 20µl.
Infeksi merupakan penyakit yang dapat ditularkan dari satu orang ke
orang lain atau dari hewan kemanusia. Infeksi dapat disebabkan oleh berbagai
mikroorganisme seperti virus, bakteri, jamur, dan protozoa. Organisme -
organisme tersebut dapat menyerang seluruh tubuh atau sebagian dari padanya
(Gibson, 1996). Staphylococcus aureus merupakan mikroorganisme yang dapat
menyebabkan infeksi pada luka. Mikroorganisme tersebut terdapat pada folikel
rambut dan kelenjar keringat yang akan membentuk koloni -koloni pada luka
bakar yang belum memperoleh pengobatan awal dengan antibiotika topical.
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Infeksi pada luka merupakan suatu gangguan kronis pada kulit yang dapat
disebabkan oleh mikroorganisme yaitu Staphylococcus aureus dan Pseudomonas
aeruginosa (Moenadjat, 2009).
Penelitian ini memperlihatkan hasil bahwa ekstrak etanol daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih dengan beberapa konse ntrasi yaitu 0,1
%; 1% dan 2% mampu menghambat pertumbuhan bakteri uji. Hal ini disebabkan
adanya senyawa kimia tertentu yang diduga terkandung dalam sampel daun ubi
jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih yang merupakan salah satu
komponen kimia yang terkandung dalam daun ubi ( Ipomoea batatas L.), cultivar
umbi putih yang bersifat sebagai antibakteri (Mursito, 2009).
Berdasarkan hasil dari pengukuran diameter hambatan dari sampel
terlihat jelas bahwa setiap konsentrasi sampel memberikan ukuran diam eter
hambatan yang berbeda-beda. Aktivitas antibakteri  daun ubi jalar ( Ipomoea
batatas L.), cultivar umbi putih yang diukur dengan diameter zona bening
berkisar antara 7,07-11,62 mm. Pada perlakuan konsentrasi 0,1 % dengan masa
inkubasi 24 jam , Zona penghambatan  pada bakteri uji Staphylococcus aureus
berdiameter  9,06 mm, Pseudomonas aeruginosa berdiameter 7,07 mm. Pada
perlakuan konsentrasi 1 % dengan masa inkubasi 24 jam zona penghambatan
pada bakteri uji Staphylococcus aureus berdiameter 9,29 mm, Pseudomonas
aeruginosa berdiameter 7,41 mm. Pada perlakuan konsentrasi 2 % dengan masa
inkubasi 24 jam zona penghambatan pada bakteri uji Staphylococcus aureus
11,30 mm dan Pseudomonas aeruginosa berdiameter 11,62 mm.
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Untuk membandingkan aktivitas antibakte ri daun ubi jalar putih (Ipomoea
batatas L.), c.v umbi putih dengan antibakteri sebagai pengobatan maka
digunakan antibiotik  yaitu Ampisilin 500 mg dengan konsentrasi 0,7 % yang
diuji aktivitas antibakterinya  sebagai uji kontrol. Pada bakteri Staphylococcus
aureus memiliki zona hambat 20,31 mm dan Pseudomonas aeruginosa 21,85
mm.
Hal ini menunjukkan bahwa aktivitas antibakteri dalam ekstrak etanol
daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih mampu menghambat
pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas aeruginosa.
Pengujian aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea
batatas L.), cultivar umbi putih yang dibuat dengan beberapa konsentrasi yaitu:
0,1 %; 1% dan 2%. Semakin tinggi konsentrasi yang diberika n maka semakin
tinggi pula zona bening atau daya hambatnya.
Adanya perbedaan diameter dapat dipengaruhi oleh jenis bakteri uji yang
digunakan. Setiap bakteri memiliki kepekaan yang berbeda -beda terhadap sampel
dalam hal ini senyawa antibakteri dimana suatu bakteri akan membentuk
resistensi dalam dirinya yang merupakan mekanisme alamiah dalam
mempertahankan hidupnya (Mutscler, 1991). Selain pengaruh dari jenis bakteri,
Perbedaan diameter hambatan juga disebabkan konsentrasi sampel dalam hal ini
kemampuan dari zat yang diduga terkandung dalam sampel dalam menghambat
pertumbuhan bakteri uji.
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Selanjutnya dilakukan anlisis statistik menggunakan uji Annova aktivitas
antibakteri pada kelompok uji (ekstrak sampel) dan Ampisilin sebagai
pembanding menggunakan rancang an acak lengkap dan diperoleh hasil bahwa
perbedaan konsentrasi berpengaruh pada penghambatan aktivitas bakteri
Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus kemudian dilanjutkan
dengan Uji Beda Jarak Nyata Duncan (BJND) dan dapat dilihat bahwa ekstrak
etanol daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih dengan
konsentrasi 0,1%; 1% dan 2% serta Ampisilin menunjukkan perbedaan yang
sangat signifikan.
Ekstrak dengan konsentrasi 0,1% dan 1% menunjukkan perbedaan efek
yang signifikan demikian pula ekstrak 2% dan Ampisilin menunjukkan
perbedaan efek yang sangat signifikan. Dari hasil ini maka dapat dikatakan
bahwa semua konsentrasi ekstrak etanol daun ubi jalar ( Ipomoea batatas L.),
cultivar umbi putih memiliki efek yang berbeda nyata dengan kontrol Ampisilin
dalam menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dan
Pseudomonas aeruginosa dalam hal ini Amphycillin memiliki efek yang lebih
besar.
Hasil uji tersebut menunjukkan bahwa ekstrak etanol daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L), cultivar umbi putih dengan konsentrasi 0,1%: 1% dan 2%
dapat menghambat pertumbuhan kedua bakteri tersebut dan memberikan efek
yang berbeda nyata dengan Ampisilin sebagai pembanding.
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Konsentrasi tertinggi yang mampu menghambat pertumbuhan kedua
bakteri tersebut adalah 2% dengan rata-rata diameter zona hambat 11,30 mm
untuk bakteri Staphylococcus aureus dan 11,62 mm untuk bakteri Pseudomonas
aeruginosa dan semua konsentrasi memiliki kemampuan menghambat
pertumbuhan bakteri tersebut berada dibawah kontrol Ampisilin sebag ai
pembanding dengan rata-rata diameter zona hambat 20,31 mm untuk





Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka dapat
disimpulkan bahwa:
1. Ekstrak etanol daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih dapat
menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dan Pseudomonas
aeruginosa pada konsentrasi 0,1%; 1% dan 2%.
2. Aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi jalar (Ipomoea batatas L.),
cultivar umbi putih terhadap Staphylococcus aureus dan Pseudomonas
aeruginosa memberikan zona hambat tertinggi pada konsentrasi 2% dengan
diameter zona hambat 11,30 mm dan 11,62 mm.
B. Saran
Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut untuk menentukan atau
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2. Ekstraksi Sampel dan Pengujian Daya Hambat
Biakan murni bakteri
Serbuk daun ubi jalar
(Ipomoea batatas.L)1 ose bakteri di
inokulasikan
pada medium
NA 370C Dimaserasi dengan
etanol 70%




Medium NA Ekstrak  etanol
Inokulum




0,1%; 1% dan 2%
Pengujian daya hambat bakteri
Pengukuran diameter hambatan
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d : Tulang daun








Gambar 2. Foto Pengujian Daya Hambat Ekstrak Etanol Daun Ubi Jalar Putih ( Ipomoea
batatas. L) Terhadap Bakteri Staphylococcus aureus
Keterangan:
A : Pengukuran 1 a : Konsentrasi 0,1%
B : Pengukuran 2 b : Konsentrasi 1%

























Gambar 3. Foto Pengujian Daya Hambat Ekstrak Etanol Daun Ubi Jalar Putih ( Ipomoea
batatas. L) Terhadap Bakteri Pseudomonas aeruginosa
Keterangan:
A : Pengukuran 1 a : Konsentrasi 0,1%
B : Pengukuran 2 b : Konsentrasi 1%





















Tabel.2 Analisis statistik uji aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri
Staphylococcus aureus secara acak lengkap (RAL)
Perlakuan
Pengukuran diameter zona





























1. DB Total =  (P.R) -1
= (4.3) -1
= 11
2. DB Perlakuan = P- 1
= 4-1
=3
3. DB Galat = DB Total- DB Pelakuan
= 11-3
= 8







C. Jumlah Kuadrat (JK)
1. JKT = [ ∑ ∑ y2ij ]
= [ (11,392) + (7,042) + … . (20,422) – 1924,06]
= [ (74,6380) + (55,056) + … . (416,976) – 1924,06]
=  2167,6332- 1924,06
=  243,5749
2. Jumlah Kuadrat Perlakuan (JKP)
JKP = { ∑ - FK
= { , , , } - 1924,06
= 2127,171767- 1924,06
= 203,117667
3. Jumlah Kuadrat Galat (JKG)
JKG = JK Total- JK Perlakuan
= 243,5749-203,117667
= 40,457233
D. Kuadrat Tengah (KT)












Tabel.3 : Hasil analisis varians uji aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi
jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri
Staphylococcus aureus
Sumber
variasi DB JK KT Fhitung
Ftabel
5% 1%
Perlakuan 3 203,117667 67,705889 13,388** 4,07 7,59
Galat 8 40,457233 50,57154125
Total 11 243,5749 -
Keterangan : (**) Sangat signifikan karena F hitung>Ftabel
Tabel  4. Beda Jarak Nyata Duncan (BJND) aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi
jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri Staphylococcus
aureus
Perlakuan LajuPeningkatan
Beda nyata pada jarak p








































Tabel.5 Analisis statistik uji aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ub i jalar
(Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri Pseudomonas
aeruginosa secara acak lengkap (RAL)
Perlakua
n
Pengukuran diameter zona hambat




























1. DB Total =  (P.R) -1
= (4.3) -1
= 11
2. DB Perlakuan = P- 1
= 4-1
=3
3. DB Galat = DB Total- DB Pelakuan
= 11-3
= 8





C. Jumlah Kuadrat (JK)
1. JKT = [ ∑ ∑ y2ij ]
= [ (7,082) + (7,062) + … . (20,062) – 12,0158]
= [ (50,126) + (49,83) + … . (517,5625) – 12,0158]
=  2146,7003
2. Jumlah Kuadrat Perlakuan (JKP)
JKP = { ∑ - FK
= { , , , } - 12,0158
= 1654,399525 - 12,0158
= 1642,383725
3. Jumlah Kuadrat Galat (JKG)
JKG = JK Total- JK Perlakuan
= 2146,7003 - 1642,383725
= 504, 316575
D. Kuadrat Tengah (KT)













Tabel.6 Hasil analisis varians uji aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi
jalar (Ipomoea batatas L.), cultivar umbi putih terhadap bakteri
Pseudomonas aeruginosa
Sumber
variasi DB JK KT Fhitung
Ftabel
5% 1%
Perlakuan 3 1.642,388 547,4612417 7,76** 4,07 7,59
Galat 8 504,3165 70,53957188
Total 11 2.146,7003 -
Keterangan : (**) Sangat signifikan karena F hitung > Ftabel
Koefisien Keragaman
KK = √ x 100 %
=
√70,53957188, x 100 %
= 0,175157 x 100 %
= 17,5 %
Uji Beda Jarak Nyata Duncan
JNTDα =  P α ( p.v ) . S
S = √ = √ .70,53957188
11,87763
= 3, 9592247
Tabel  7. Beda Jarak Nyata Duncan (BJND ) aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun ubi






Beda nyata pada jarak p









































Sangat signifikan (ss) : ada perbedaan efek pada tiap konsentrasi perlakuan

